I Washington State Department of

Vacunas requeridas para asistir a la escuela*

Septiembre del 2005 a junio del 2006

WAC 246-100-166

GRADO DTaP/DTP/DT/Td POLIO MMR® HEP B
Se recomiendan 5 dosis de vacuna
que contenga Pertussis (tos ferina).?
La dltima dosis la debe recibir el dia
Kinder que cumpla 4 afios o después.
(edades 4 a 6) 4 dosis es aceptable® Se recomiendan 2 dosis de MMR?*’
siempre y cuando la Ultima dosis se la Se recomiendan 4 dosis.>” La ambas administradas después del 3 dosis?®
den el dia de su 4° cumpleafios o ultima dosis se la deben dar el 1° cumpleafios y por los menos con 0sIS
después dia de su 4° cumpleafios o 28 dias de separacion
después.
Se recomiendan 5 dosis.” La Gltima 2 dosis de sarampion; 1 d05|s de
dosis se la deben dar el dia de su 4° 3 dosis es aceptable3 paperas y 1 dosis de rubeola’ es
Grados 1 a8 cumpleafios o después. siempre y cuando la ultima dosis aceptable

(edades 7 a 13)

Grados 9 a 12
(edades 14 a 18)

Se recomienda una dosis de Td de
refuerzo a la edad de 11 6 12

3 dosis es aceptable®
siempre y cuando la ultima dosis se la
den el dia de su 4° cumpleafios o
después’

No se requiere vacuna contra tos
ferina después de los 7 afios de edad

se la den el dia de su 4°
cumpleaiios o después

ambas administradas después del
1° cumpleafios y por lo menos con
28 dias de separacion

Se recomiendan
3 dosis?
no se requiere

No hay ningun intervalo maximo entre dosis. La serie no se tiene que comenzar otra vez si hay un intervalo mas prolongado que el intervalo
normalmente recomendado.

La edad minima y los intervalos son componentes esenciales de la administracién de las vacunas y corresponden a todas las vacunas y

dosis.

En las Recomendaciones Generales de Vacunacion se recomienda que las dosis de vacunas administradas <_4 dias antes del intervalo
minimo o de la edad minima se cuenten como validas. El Programa de Vacunacion del Estado de Washington permite utilizar el “periodo de
gracia” de 4 dias UNICAMENTE para la evaluacion e inspeccion de expedientes.
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Notas al pie para las vacunas qgue se requieren para asistir a la escuela

!La asistencia de todo nifio en las escuelas publicas y privadas del estado y en guarderias estara sujeta a la presentacion, el
primer dia de clases o antes, de comprobantes de 1) vacunacion completa, 2) el comienzo de un programa de vacunacion o 3)
un certificado de exencion de conformidad con la ley estatal del estado de Washington RCW28A.210.090.
EXENCIONES:
La exencién MEDICA requiere la firma de un médico
Las exenciones personales/religiosas requieren la firma del padre/tutor

’Consulte el Calendario de vacunacién infantil recomendado para el 2005:
http://www.cdc.gov/nip/recs/child-schedule.htm#Printable.

3Las dosis minimas aceptables son para nifios que no fueron vacunados completamente en la infancia o a la edad
preescolar y son excepciones al calendario de vacunacion completare recomendado.

“DTaP: No se debe administrar la vacuna DTP/DTaP a los nifios que ya hayan cumplido los 7 afios. Los nifios de esa edad
pueden satisfacer el requisito con 3 dosis de DTP/DTaP/DT o Td o una combinacion las mismas.

*Polio: El calendario recomendado es que la 4% dosis se administre después del 4° cumpleafios del nifio. Puede ser todo OPV,
todo IPV o una combinacion de OPV/IPV.

®MMR: Se puede usar un comprobante de laboratorio que verifique inmunidad al sarampién, paperas y rubéola en lugar de la
vacuna MMR. La inmunidad a una de las tres enfermedades no significa inmunidad a las otras dos.

"MMR: Se recomienda y se prefiere una segunda dosis de MMR pero los estudiantes se pueden considerar completamente
vacunados con 2 dosis de una vacuna que contenga sarampién, ambas administradas después del primer cumpleafios y
por los menos con 28 dias de separacion.

8Hepatitis B: El calendario recomendado para lactantes es:
2% dosis entre 1 y 3 meses después de la primera,
3% dosis entre 2 y 6 meses después de la segunda, pero la
3% dosis no se debe dar menos de 4 meses después de la primera y la
3% dosis no se debe dar antes de la edad de 24 semanas.
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